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Abstrak 
 
Latar Belakang. Penyalahgunaan formaldehid di Indonesia sebagai bahan pengawet makanan 
sering ditemukan dalam tahu, mie, dan bahan makanan lain. Penggunaan senyawa ini bersama 
dengan makanan memiliki efek berbahaya terhadap kesehatan manusia maupun hewan. Pajanan 
formaldehid per oral yang berlebihan dapat menyebabkan kerusakan berbagai organ, termasuk 
ginjal. Metodologi. Penelitian eksperimental ini dilakukan dengan menggunakan 25 tikus yang 
dibagi menjadi 5 kelompok yaitu kontrol (K); perlakuan 1 (P1); perlakuan 2 (P2); perlakuan 3 
(P3); dan perlakuan 4 (P4) yang diberikan akuades 1,5 ml, formaldehid dosis 25, 50, 100, dan 
200mg/kgBB selama 14 hari. Setelah perlakuan, hewan coba dimatikan dan dibuat preparat 
histologi ginjal dengan pewarnaan Hematoksilin-Eosin. Pengamatan dilakukan dengan mikroskop 
cahaya pada perbesaran 400x. Perubahan histologis korpuskulum dianalisis menggunakan 
Kruskal-Wallis sedangkan kerusakan tubulus proksimal ginjal dianalisis dengan One-Way 
ANOVA. Hasil. Analisis menunjukkan adanya perubahan histologis korpuskulum (p=0,02) dan 
kerusakan tubulus proksimal ginjal (p=0,00) terhadap kelompok kontrol. Formaldehid 
menyebabkan perubahan histologis korpuskulum berupa atrofi dan hiperselularitas glomerulus 
sedangkan tubulus proksimal mengalami kerusakan berupa hilangnya brush border, degenerasi 
vakuolar, cast intratubulus dan nekrosis. Kesimpulan. Pajanan akut formaldehid per oral 
menyebabkan perubahan histologis korpuskulum dan kerusakan tubulus proksimal ginjal. 
 
Kata Kunci: Formaldehid, korpuskulum, korteks ginjal, dan tubulus proksimal. 
 
Background. Formaldehyde is often used as food preservative in tofu, noodle, and other food in 
Indonesia, which has harmful effect on humans and animals health. Excessive exposure of oral 
formaldehyde can cause damage to various organs, including the kidney. Method. This 
experimental study used 25 rats that were divided into 5 groups; control (K); group 1 (P1); group 
2 (P2); group 3 (P3); and group 4 (P4) received 1,5 ml of aquadest, 25, 50, 100, and 200 
mg/kgBW dose of formaldehid. After the treatment, kidney was dissected for histological analysis 
with hematoxylin-eosin staining. Observation was done using light microscope at 400x 
magnification. Histological changes of corpusculum were analyzed by Kruskal-Wallis and 
proximal tubule damage were analysed by One-Way ANOVA. Result. The analysis showed that 
there were significant differences in histological change of corpusculum (p=0,02) and proximal 
tubule damage (p=0,00) compared to control group. Formaldehyde caused histological changes 
in kidney corpusculum such as glomerular atrophy and hypercellularity while damages of 
proximal tubule showed the loss of brush border, vacuolar degeneration, intratubular cast and 
necrosis. Conclusion. Acute oral formaldehyde exposure causes histological changes of 
corpusculum and proximal tubule damage. 
 
Keywords : Corpusculum, formaldehyde, kidney cortex, and proximal tubule. 
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PENDAHULUAN 
Pengawet makanan 
merupakan bahan tambahan pangan 
yang digunakan untuk menghambat 
berbagai proses perusakan terhadap 
pangan yang disebabkan oleh 
mikroorganisme.
1
 Salah satu bahan 
tambahan yang dilarang 
penggunaannya dalam pangan 
namun masih sering ditemukan di 
masyarakat adalah formalin. 
Formalin merupakan formaldehid 
yang tersedia secara komersial dalam 
bentuk larutan 30-50%.
2
  
Bahan makanan yang 
mengandung formaldehid ini 
ditemukan di Indonesia, termasuk di 
Kalimantan Barat. Berdasarkan hasil 
uji bahan makanan yang dilakukan 
BPOM Kalimantan Barat pada tahun 
2013, ditemukan bahwa 18% dan 
25% bahan makanan di pasar 
tradisional Flamboyan dan 
Kemuning di wilayah Pontianak, 
serta 8% bahan makanan di pasar 
tradisional Sebukit Rama di wilayah 
Mempawah positif mengandung 
formaldehid. Sementara itu, pada 
tahun 2014, dilaporkan bahwa 
kandungan formaldehid paling sering 
ditemukan pada berbagai jenis tahu 
dan mie kuning di pasar tradisional 
yang sama.
3,4  
Penggunaan senyawa ini 
bersamaan dengan makanan 
diketahui memiliki efek berbahaya 
terhadap kesehatan manusia dan 
hewan. Keracunan akut akibat 
formaldehid dalam jumlah tertentu 
memberikan efek pada saluran cerna 
dan kerusakan pada hati.
5
 Selain itu, 
kerusakan juga terjadi pada ginjal 
akibat efek toksik dari formaldehid 
yang masuk ke dalam tubuh.
6 
Penelitian pada hewan coba yang 
dipajan formaldehid per oral dalam 
dosis bertingkat selama 12 minggu 
diketahui menyebabkan kerusakan 
glomerulus dan sel-sel tubulus pada 
korteks ginjal tikus putih (Rattus 
norvegicus) galur wistar.
7
 
Berdasarkan uraian diatas, 
peneliti ingin mengetahui pengaruh 
pajanan akut formaldehid dosis 
bertingkat secara per oral terhadap 
histologis korteks ginjal tikus putih 
(Rattus norvegicus) galur wistar. 
Lama pajanan penelitian dipilih 
selama 2 minggu dikarenakan pada 
saat ini belum ada penelitian 
mengenai pajanan akut formaldehid.  
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METODE 
Penelitian ini merupakan 
eksperimental murni yang dilakukan 
secara in vivo dengan rancangan 
penelitian post test only. Alat yang 
digunakan dalam penelitian antara 
lain sonde, gelas kimia, kaca objek, 
mikroskop, mikrotom, bak bedah, 
alat bedah minor, staining jar, dan 
piranti komputer Image Raster dan 
AxioCam. Bahan perlakuan adalah 
formaldehid, akuades, dan eter. 
Bahan pemeriksaan histopatologis 
antara lain formaldehid buffer 10%, 
alkohol (70%, 80%, 90%, 95%), 
alkohol absolut, larutan xilol, parafin 
cair, dan pewarna Hematoksilin dan 
Eosin. 
Penelitian ini menggunakan 
tikus putih (Rattus norvegicus) jantan 
galur Wistar sebanyak 25 ekor dibagi 
ke dalam 5 kelompok yaitu 
kelompok kontrol (K), perlakuan 1 
(P1), perlakuan 2 (P2), perlakuan 3 
(P3) dan perlakuan 4 (P4). Hewan uji 
memiliki kriteria umur 2-3 bulan dan 
berat badan 150-250 g. Tikus diberi 
minum dan makan pakan standar ad 
libitum. Selanjutnya, kelompok 
kontrol diberikan 1,5 ml akuades 
sedangkan pada kelompok perlakuan 
diberikan formaldehid per oral dalam 
dosis bertingkat masing-masing 25, 
50, 100, dan 200 mg/kgBB selama 
14 hari. Setelah itu hewan uji 
dimatikan dengan cara dimasukkan 
ke dalam wadah tertutup berisi eter 
jenuh. Selanjutnya dilakukan 
pembedahan untuk pengambilan 
organ ginjal dan dibuat preparat 
histologis dengan ketebalan irisan 5 
m menggunakan pewarnaan 
Hematoksilin-Eosin (HE). 
Pengamatan dilakukan dengan 
teknik double blinded di bawah 
mikroskop cahaya dengan perbesaran 
400x pada 10 korpuskulum ginjal dan 
100 tubulus proksimal ginjal tikus. 
Perhitungan hasil pengamatan 
dilakukan dengan mererata perubahan 
histologis korpuskulum dan 
kerusakan tubulus proksimal ginjal 
yang ditemukan pada semua 
kelompok. Data rerata perubahan 
histologis korpuskulum dan 
kerusakan tubulus proksimal ginjal 
akan diolah menggunakan software 
SPSS (version 22). Pengujian data 
dilakukan dengan One Way Analysis 
of Variance (ANOVA) atau uji 
alternatifnya.   
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HASIL  
Gambaran Histologis  
Pengamatan histologis 
dilakukan pada kelompok kontrol 
dan diperoleh gambaran 
korpuskulum ginjal normal terdiri 
dari glomerulus dan kapsula 
Bowman, memiliki bentuk oval, dan 
terdapat ruang Bowman. Tubulus 
proksimal ginjal yang normal dilapisi 
oleh sel epitel selapis kuboid dengan 
nukleus yang bulat dan agak 
berjauhan satu sama lain, memiliki 
sitoplasma asidofilik dan brush 
border atau mikrovili sehingga batas 
lumen tidak jelas. 
Sementara itu, pada kelompok 
perlakuan 1 (formaldehid dosis 25 
mg/kgBB) ditemukan gambaran 
korpuskulum ginjal yang masih 
tampak normal. Namun, tubulus 
proksimal ginjal telah mengalami 
kerusakan berupa hilangnya brush 
border  dan adanya cast dalam lumen 
tubulus. Perubahan gambaran 
histologis korpuskulum ginjal 
ditemukan pada kelompok perlakuan 
2 (formaldehid dosis 50 mg/kgBB) 
berupa atrofi glomerulus yang 
ditandai dengan melebarnya ruang 
Bowman. Sementara itu, perubahan 
lain berupa proliferasi dan infiltrasi 
dari sel mesangial dan leukosit 
disertai hilangnya ruang Bowman 
ditemukan pada kelompok perlakuan 
3 (formaldehid dosis 100 mg/kgBB) 
dan 4 (formaldehid dosis 200 
mg/kgBB). Tubulus proksimal juga 
mengalami kerusakan berupa 
nekrosis dengan inti yang piknotik, 
kariolisis dan epitel tubulus yang 
tidak utuh lagi. 
Rerata Perubahan Histologis 
Korpuskulum Ginjal  
Berdasarkan analisa data, 
didapatkan data tidak homogen 
(p=0,03) sehingga data diolah 
dengan uji alternatif yaitu Kruskal 
Wallis Test dan dilanjutkan dengan 
Mann Whitney Test. Hasilnya 
menunjukkan paling tidak terdapat 
dua kelompok yang mempunyai 
perbedaan rerata perubahan 
histologis korpuskulum ginjal yang 
bermakna pada kelompok penelitian 
p=0,02.  
Rerata perubahan histologis 
korpuskulum ginjal meningkat sesuai 
dengan pemberian dosis formaldehid 
yang bertingkat pada kelompok 
perlakuan. Namun, secara statistik 
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perbedaan yang bermakna hanya 
ditemukan pada kelompok perlakuan 
3 (p=0,02) dan kelompok perlakuan 
4 (p=0,02) terhadap kelompok 
kontrol.   
Rerata Kerusakan Tubulus 
Proksimal Ginjal  
Rerata kerusakan tubulus 
proksimal ginjal yang diperoleh dari 
penelitian ini dapat dilihat pada 
gambar 7. Analisis data dengan uji 
ANOVA menunjukkan paling tidak 
terdapat dua kelompok yang 
mempunyai perbedaan rerata 
kerusakan tubulus proksimal yang 
bermakna pada kelompok penelitian 
(p=0,00). 
Berdasarkan analisa statistik 
kelompok terdapat perbedaan yang 
bermakna antara kelompok 
perlakuan 1 (p=0,00) dan perlakuan 
2 (p=0,01) terhadap kelompok 
kontrol.  
 
Persentase Perubahan Histologis 
Korpuskulum Ginjal  
Diketahui bahwa persentase jenis 
perubahan histologis korpuskulum 
ginjal berbeda pada masing-masing 
kelompok. Hiperselularitas 
glomerulus ditemukan lebih dominan 
pada kelompok kontrol (3%) dan 
pada kelompok perlakuan yang 
dipajan akut formaldehid per oral 
yaitu kelompok perlakuan 1 (3,5%); 
kelompok perlakuan 3 (13%); 
kelompok perlakuan 4 (11%). 
Sementara itu, pada kelompok 
perlakuan 2 perubahan histologis 
yang lebih banyak ditemukan berupa 
atrofi glomerulus (7%).  
Persentase Jenis Kerusakan 
Tubulus Proksimal Ginjal  
Dapat dilihat bahwa jenis kerusakan 
yang ditemukan berupa hilangnya 
brush border (13,42%), 
ditemukannya cast dalam lumen 
tubulus proksimal (7,22%), 
degenerasi hidropik atau vakuolar 
(1,02%), dan nekrosis tubulus 
proksimal (35,06%). Jenis kerusakan 
yang paling banyak ditemui adalah 
nekrosis tubulus proksimal ginjal dan 
memiliki persentase tertinggi pada 
kelompok perlakuan 3 yaitu sebesar 
52,5%.  
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PEMBAHASAN  
Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa pajanan formaldehid akut 
dengan dosis bertingkat yaitu 25 
mg/kgBB, 50 mg/kgBB, 100 
mg/kgBB dan 200 mg/kgBB 
memiliki pengaruh terhadap 
gambaran histologi korteks ginjal 
tikus jantan galur wistar. Dosis 
formaldehid yang diberikan ini jika 
dikonversikan pada manusia maka 
setara dengan 0,56 mg, 1,68 mg, 2,08 
mg dan 5,6 mg pada manusia dengan 
berat badan 70 kg.
8 
Selain dosis, 
lama pajanan formaldehid per oral 
yang diberikan pada tikus selama 14 
hari hampir setara dengan satu tahun 
pada manusia dihitung berdasarkan 
keseluruhan masa hidup tikus dan 
manusia.
9
  
Formaldehid yang masuk ke 
dalam tubuh secara oral akan diserap 
oleh saluran cerna dengan cepat, 
kemudian beredar dalam aliran darah 
dan diubah menjadi asam format 
dalam waktu sekitar 90 detik.
10
 Asam 
format nantinya akan masuk ke 
dalam sel melalui mekanisme Cl
-
/formate exchanger.
11 
Asam format 
yang ada di dalam sel akan 
mengganggu proses transpor elektron 
dan pembentukan energi sel pada 
mitokondria dengan cara 
menghambat sitokrom oksidase. 
Selanjutnya akan terjadi penurunan 
ATP selular yang mengakibatkan 
kematian sel. Selain itu, pajanan 
formaldehid yang berlebihan juga 
dapat menyebabkan stres oksidatif 
yang menghasilkan reactive oxygen 
species (ROS).  Proses ini dapat 
terjadi di berbagai organ termasuk 
juga ginjal yang berperan untuk 
mengekskresikan asam format.
12,13
 
Efek toksik dari pajanan formaldehid 
ini dibuktikan dengan ditemukannya 
perubahan histologis dan kerusakan 
jaringan ginjal yang dapat dilihat 
pada korpuskulum dan tubulus 
proksimal ginjal pada kelompok 
perlakuan 1, 2, 3, dan 4.  
Perubahan histologis 
korpuskulum ginjal akibat pajanan 
akut formaldehid per oral ditemukan 
pada semua kelompok perlakuan. 
Namun, perbedaan bermakna secara 
statistik hanya ditemukan pada 
kelompok perlakuan 3 (dosis 
formaldehid 100 mg/kgBB) dan 4 
(dosis formaldehid 200 mg/kgBB) 
terhadap kelompok kontrol. 
Sementara itu, pada kelompok 
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perlakuan 1 (dosis formaldehid 25 
mg/kgBB) dan 2 (dosis formaldehid 
50 mg/kgBB) tidak ditemukan 
perbedaan yang bermakna secara 
statistik terhadap kelompok kontrol. 
Hal ini terjadi diduga karena dosis 
formaldehid yang diberikan pada 
kelompok perlakuan 1 dan 2 belum 
dapat menyebabkan perubahan 
histologis korpuskulum ginjal yang 
signifikan.  
Perubahan histologis 
korpuskulum ginjal yang diamati 
dalam penelitian ini berupa 
hiperselularitas dan atrofi 
glomerulus. Jejas reversibel yang 
mengenai ginjal menyebabkan 
terjadinya proliferasi sel yang 
merupakan fase akut dari intoksikasi. 
Proliferasi sel mesangial atau endotel 
disertai oleh infiltrasi leukosit ini 
dapat menyebabkan ruang Bowman 
menjadi hilang.
14,15,16 
Gambaran 
serupa juga ditemukan pada 
penelitian yang dilakukan oleh 
Zarazis, dkk
17
. Perubahan histologis 
lain yang ditemukan pada glomerulus 
adalah terjadinya atrofi yang ditandai 
dengan shrinkage glomerulus dan 
melebarnya ruang Bowman. Hal ini 
terjadi akibat efek nefrotoksik 
formaldehid yang menyebabkan 
peningkatan ROS intraselular dan 
hipoksia histotoksik pada sel 
sehingga sel pada glomerulus 
menciut karena sintesa protein yang 
menurun, degradasi protein dalam 
sel, meningkatnya kerusakan organel 
sel dan terjadinya kematian sel.
13,14,19
 
Atrofi glomerulus juga ditemukan 
pada penelitian Mamun, dkk
18
 yang 
mengamati efek toksik formaldehid 
sebagai bahan tambahan makanan 
pada jaringan hepar dan ginjal 
mencit.  
Pajanan akut formaldehid 
yang diberikan secara oral juga 
merusak tubulus proksimal ginjal 
tikus. Sel-sel epitel tubulus sangat 
sensitif terhadap anoksia dan juga 
rentan terhadap toksin.
14
 Hal ini 
ditunjukkan oleh hasil rerata 
kerusakan tubulus proksimal ginjal 
dimana terdapat perbedaan yang 
bermakna antara kelompok 
perlakuan 1 dan 2 terhadap 
kelompok kontrol. Namun, tidak 
ditemukan perbedaan yang bermakna 
secara statistik antara kelompok 
perlakuan 3 dan 4 terhadap 
kelompok kontrol. Hal ini 
dikarenakan terjadi penurunan rerata 
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kerusakan tubulus proksimal ginjal 
tikus pada kelompok perlakuan 3 dan 
4.  
Penurunan rerata kerusakan 
tubulus proksimal ginjal ini diduga 
dipengaruhi oleh lama pajanan yang 
lebih singkat karena tikus mati 
sebelum 14 hari. Tikus pada 
kelompok perlakuan 3 mati sekitar 6 
hari setelah pajanan sedangkan tikus 
pada kelompok 4 mati sekitar 4 hari 
setelah pajanan. Kematian tikus pada 
kelompok perlakuan 3 dan 4 ini 
diduga akibat efek toksik 
formaldehid yang berkaitan dengan 
dosis letal (LD50). Menurut 
penelitian terdahulu, LD50 
formaldehid yang diberikan secara 
oral pada tikus adalah sebesar 800 
mg/kgBB.
8
 Tetapi, nilai dari LD50 
untuk zat kimia yang sama dapat 
berbeda hingga 16 kali bila 
dilakukan percobaan di berbagai 
laboratorium. Hal ini dipengaruhi 
oleh berbagai faktor seperti berat 
badan, umur, jenis kelamin, dan 
spesies tikus, zat pelarut, konsumsi 
makanan dan lingkungannya.
13 
Walaupun terjadi penurunan rerata 
kerusakan tubulus proksimal ginjal 
tikus pada kelompok perlakuan 3 dan 
4, tetapi kerusakan berupa nekrosis 
epitel tubulus proksimal lebih 
dominan ditemukan pada kelompok 
ini.  
Kerusakan yang terjadi pada 
tubulus proksimal ginjal memiliki 
gambaran histologis yang berbeda-
beda yaitu berupa hilangnya brush 
border, degenerasi vakuolar, 
intratubular cast, dan nekrosis 
tubulus proksimal. Berdasarkan hasil 
pengamatan histologis pada 
penelitian ini, hilangnya brush 
border dan adanya cast dalam lumen 
tubulus proksimal ditemukan paling 
banyak pada kelompok perlakuan 1. 
Mekanisme hilangnya brush border 
pada tubulus proksimal terjadi karena 
perubahan integritas dan polaritas 
membran setelah pajanan dari zat 
toksik.
13
  
Sementara itu, mekanisme 
adanya intratubular cast disebabkan 
oleh agregasi dari sel-sel yang rusak 
dan lepas ke dalam lumen tubulus 
akibat zat toksik atau keadaan 
iskemik. Adanya cast pada lumen 
tubulus proksimal juga ditemukan 
pada kerusakan jaringan ginjal akibat 
asam format yang terjadi pada 
keracunan metanol pada penelitian 
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yang dilakukan oleh Vershelst, dkk
20
. 
Proses yang terjadi ini merupakan 
salah satu gambaran acute tubular 
necrosis (ATN) secara morfologik. 
Acute tubular necrosis merupakan 
kelainan yang paling sering 
menyebabkan gagal ginjal akut. Jejas 
akibat zat toksik pada tubulus 
dipengaruhi oleh peningkatan 
konsentrasi berbagai molekul intrasel 
yang diresorpsi atau disekresi di 
sepanjang tubulus proksimal dan 
juga pajanan terhadap konsentrasi 
tinggi dari zat terlarut di dalam 
lumen.
14,15
  
Kerusakan lain yang 
menonjol pada ATN akibat zat toksik 
adalah nekrosis pada tubulus 
proksimal.
 
Nekrosis sel ditandai 
dengan adanya perubahan pada 
sitoplasma yang menunjukkan 
peningkatan warna eosin dan 
perubahan pada inti sel yang meliputi 
kariolisis, piknosis dan 
karioreksis.
14,21 
Berdasarkan 
pengamatan histologis, pada 
penelitian ini ditemukan nekrosis 
tubulus proksimal pada semua 
kelompok perlakuan yang dipajan 
formaldehid per oral dalam 
persentase yang berbeda-beda. 
Adanya kerusakan berupa nekrosis 
tubulus proksimal ini sejalan dengan 
penelitian sebelumnya yang 
dilakukan oleh Wibowo
7
 yang juga 
meneliti efek pajanan formaldehid 
per oral dosis bertingkat pada tikus 
galur wistar.  
Persentase nekrosis tubulus 
proksimal paling besar ditemukan 
pada kelompok perlakuan 3 bukan 
pada kelompok perlakuan 4. Hal ini 
diduga karena lama pajanan terhadap 
kelompok perlakuan 4 lebih singkat 
dibandingkan kelompok lainnya 
walaupun dosis formaldehid yang 
diberikan paling besar. Kematian 
tikus yang lebih dahulu pada 
kelompok perlakuan 4 ini diduga 
karena efek toksik dari formaldehid 
secara sistemik. Formaldehid yang 
diberikan secara oral dalam 
konsentrasi tinggi dapat dengan 
segera menyebabkan perdarahan 
sistem pencernaan, kerusakan sistem 
persarafan pusat, kolaps 
kardiovaskular, metabolik asidosis 
yang berat, sindrom distres 
pernafasan akut hingga 
menyebabkan kematian.
10
  
Jenis kerusakan lain yang 
ditemukan pada tubulus proksimal 
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akibat pajanan formaldehid dalam 
penelitian ini adalah degenerasi 
vakuolar. Mekanisme yang 
mendasari terjadinya degenerasi 
vakuolar pada sel adalah akibat 
kegagalan pompa Na
+
/K
+
-ATPase 
dalam mempertahankan homeostatis 
ion dan cairan. Degenerasi vakuolar 
merupakan manifestasi awal jejas 
pada sel yang ditandai dengan 
gambaran vakuol kecil jernih dalam 
sitoplasma.
14 
Degenerasi vakuolar 
dan hilangnya brush border pada 
tubulus proksimal akibat pajanan 
formaldehid juga ditemukan pada 
penelitian yang dilakukan oleh 
Treesh, dkk
22
.
 
 
Perubahan histologis pada 
korpuskulum dan kerusakan pada 
tubulus proksimal ginjal memiliki 
gambaran yang berbeda-beda pada 
setiap kelompok. Hal ini dapat terjadi 
karena jenis kerusakan jaringan 
berhubungan dengan dosis-waktu-
respon terhadap zat toksik tersebut.
16
 
Namun perubahan histolgis 
korpuskulum dan kerusakan tubulus 
proksimal ginjal juga terjadi pada 
kelompok kontrol. Hal ini diduga 
terjadi akibat adanya stres maupun 
distres yang terjadi pada hewan coba 
saat dilakukannya prosedur rutin di 
laboratorium, pengaruh dari kondisi 
lingkungan pemeliharaan, dan 
makanan yang dikonsumsi. Menurut 
Balcombe, dkk
23
, prosedur 
laboratorium non-invansif seperti 
handling, lifting, dan saat 
membersihkan atau memindahkan 
kandang hewan coba dapat 
berpotensi mengubah parameter 
fisiologis terkait stres secara 
signifikan seperti konsentrasi 
kortikosteron, glukosa, prolaktin, 
frekuensi jantung, tekanan darah, dan 
perilaku pada hewan coba.  
Selain itu, kondisi lingkungan 
berupa kelayakan ruang 
pemeliharaan dan fasilitas 
laboratorium hewan memang 
menjadi keterbatasan dalam 
penelitian ini. Respon stres pada 
tikus percobaan terkait kondisi 
lingkungan dapat diinduksi oleh 
berbagai hal seperti kepadatan ruang, 
kondisi kandang, intensitas 
pencahayaan, temperatur ruangan 
yang terlalu tinggi atau rendah, dan 
tingkat kebisingan.
24 
Regulasi 
makanan dan minuman yang 
dikonsumsi oleh tikus selama 
penelitian juga perlu menjadi 
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perhatian. Tikus seharusnya 
mendapatkan makanan dan minuman 
yang tidak terkontaminasi serta 
nutrisi yang mencukupi kebutuhan 
tikus sesuai dengan komposisi diet 
yang seimbang. Asupan makanan 
dan minuman pada tikus dapat 
mempengaruhi proses fisiologis, 
neurosains, dan perilaku tikus saat 
penelitian.
24
 Stres akut dan stresor 
fisiologis yang intensif nantinya 
dapat menyebabkan perubahan 
endokrin salah satunya berupa 
peningkatan epinefrin dalam plasma 
yang akan memicu kenaikan kadar 
SGOT dan urea dalam darah. 
Keadaan ini terjadi akibat adanya 
cedera pada hepatosit dan degenerasi 
pada glomerulus, kapsula Bowman, 
tubulus proksimal, tubulus distal 
sehingga filtrasi dan reabsorpsi 
menjadi abnormal.
25
  
 
KESIMPULAN  
Berdasarkan penelitian yang 
telah dilakukan, maka dapat 
disimpulkan bahwa terdapat 
perubahan gambaran histologis 
berupa atrofi dan hiperselularitas 
glomerulus pada korpuskulum ginjal 
dan kerusakan pada tubulus 
proksimal ginjal berupa hilangnya 
brush border, ditemukannya 
intratubular cast, degenerasi 
vakuolar dan nekrosis tubulus 
proksimal pada tikus yang dipajan 
formaldehid secara akut. Selain itu, 
terdapat perbedaan rerata perubahan 
histologis korpuskulum ginjal tikus 
yang dipajan akut formaldehid dosis 
100 dan 200 mg/kgBB. Perbedaan 
rerata kerusakan tubulus proksimal 
ginjal juga ditemukan pada tikus 
yang dipajan akut formaldehid per 
oral dosis 25 dan 50 mg/kgBB.  
Adapaun saran yang diajukan 
berkaitan dengan penelitian ini 
adalah diperlukan penelitian pada 
gambaran histologis jaringan ginjal 
yang rusak dengan menggunakan 
pewarnaan lain seperti Periodic Acid 
Schiff (PAS) untuk melihat apakah 
terdapat kerusakan pada membran 
basal glomerulus. Penelitian 
selanjutnya juga diharapkan dapat 
meneliti apakah terdapat perubahan 
histologis pada tubulus distal ginjal 
dan medula ginjal tikus yang dipajan 
formaldehid per oral secara akut 
dalam dosis bertingkat (25, 50, 100, 
dan 200 mg/kgBB). Peneliti juga 
menyarankan agar dilakukan 
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pengendalian faktor-faktor yang 
dapat mempengaruhi terjadinya bias 
pada hasil penelitian terkait prosedur 
rutin laboratorium, kondisi 
lingkungan dan konsumsi makanan 
serta minuman hewan coba.   
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